lable des matieres

Avant-propos de la nouvelle collection. .. ...... ... ... .. ... .. v
Listedes abréviations . .......... ... ... it i it X1

B Introduction

Il Identité professionnelle,
missions des acteurs de santé

] Historique de la profession 13
Médecine mesOpOotamienNe . . ...ttt 13
Médecine égyptienne .. ... .. .. ... e 13
Médecine antique greCque . . . ... ...t 13
Hippocrate et laclinique . . ... ... . . . . 14
Essor de la médecine grecque .. ... ... 15
Meédecine et Rome antique . ... ... ... ... .. ... 15
La chute de 'Empire romain et le Moyen Age. . ... ... ... ... ... 15

De l'infirmerie du Moyen Age a I'ébauche du métier d'infirmiére. . ... ..... ... . 16
Leterme Infirmier. . . . .. .. . e 16
Premiere ébauche d'une école d'infirmiere .. .......... ... .. ... .. .. ...... 16
Louis XIV et la politique du grand renfermement. . . ........................ 17
La Revolution frangaise : I'amorce du tournant laique . ...................... 17
Le premier corps militaire d'infirmier sous Napoléon........................ 17
Un processus de laicisation des hdpitaux qui s'intensifie . ................... 17
Naissance de la formation en soins infirmiers. . .. ............... ... .. .... 18
Désiré Magloire Bourneville . ... ... ... ... .. . .. 18
Une figure emblématique : Léonie Chaptal (1876-1937) .. .. ... ... ... ... ... 19

Le début de structuration des soins infirmiers ... ... ... ... ... .. ... ... ... ... 20
Anna Hamilton (1858-1925) . ... ... .. .. . . . 20
Florence Nightingale (12 mai 1820-13 2ot 1910) ... ... ... ... . ... ... ... ... 20
La reconnaissance des infirmieres frangaises. . . .............. ... ... .. ... 23
Entre les deux Querres. . .. ... .. 24
ADPIBS Ja QUEITE. . . . o 25
La période moderne de la formation .. ........ ... ... . . ... 25
Mai 1968 . . . . 26
La définition moderne de linfirmiére ... ... ... ... . .. ... .. ... ... ... 26
Programme d'études préparatoires de l'arrété du 12 avril 1979. . ... ... ..... ... 27
Fin des années 1980 les manifestations : ninonnes, nibonnes .. ............. 27
Arrété du 23 mars 1992 : un arrété fondateur. . .. ........ . ... ... ... 28

Arrété du 13 avril 2007 : droit de prescriptions infirmiéres . .. ................ 28



2009 nouveaux arrétés, nouveau référentiel sur les compétences

et lerattachement a l'université . ... . ... ... . . ... .. ... ... 29
Role, fonctions, missions et compétences de l'infirmiére 31
Définition d'une profession, d'unmeétier. ... ..... ... . ... . . ... . . . .. ... ... 31
DL (=31 (= (O 31
Profession . . ... .. 32
Réleduréférentiel . ......... . ... . 32
Définition de la profession d'infirmiere. . .......... ... ... . ... .. ... ... ... 37
Autres définitions de l'infirmiere ..... ... ... . . .. ... .. 37
Définition de linfirmiére dans le Code de la santé publique,
article L. 431 1-1 .. e 37
Définition des soins infirmiers selon le Conseil international
desinfirmier(e)s (CII). .. ... .. . e 39
Définition de linfirmiere par 'OMS. . . ... .. .. . . . . 39
Definition de la maladie selon le guide du service infirmier .. ................ 40
Définition du soin infirmier. . ... ... ... ... ... .. 40
Définition du Soin. ... ... . . . . 40
Définition du soin infirmier . ... ... ... . ... .. 41
Dimensions du SOIN . ... ... .. ... 43
Dimension préventive . ... ... ... .. e 43
Dimension curative . ........ .0 . . .. . . 47
Dimension éducative . . ... ... . ... 47
Dimension de maintenance. .. . ... . ..o 47
Dimension de réhabilitation . . ... ... ... .. . ... 48
Dimension palliative ... ... .. . e 49
Education Pour 18 SANtE. . . . . ... AU 49
Education thérapeutique du patient OUETP . ... ... oot 49
Notion de représentationdelamaladie .......... ... ... ... ... ... ........ 51
Santé et inegalités sociales : démarche pour comprendre et situer
le soin infirmier dans la SOCI€te ... . ... .. . . . .. .. 52
Notion de parcours de Vi€ . . . .. ..ot e 53
Exercice de la profession d'infirmiére . . . . ... .. ... . ... ... ... ... .. ... 56
Réle propredelinfirmier. ... ... . ... ... . . . e 57
Approche clinique dans les soins infirmiers ............... ... ... ... ... . ... 61
Responsabilité. . . .. . ... . 67
DefiNitIon. . .. . e 67
Conditions nécessaires de la responsabilité . .. ........ ... ... ... ... ....... 67
Différentes formes deresponsabilités . .. ......... ... .. .. .. ... ... ... 68
Responsabilité civile et administrative . ....... ... ... .. . . ... ... ... 69
Différence entre responsabilité civile et administrative. ... .................. 69
Responsabilité pénale . .. ... .. .. . 70
Faits volontaires. . ... ... ... e 71
Faltsinvolontaires . . .. .. . e 71
Responsabilité disciplinaire . ...... ... . . . . 71
Sanction et Ordre infirmier .. ... ... ... . . .. . .. 72

Démographie infirmiére et perspectives. .« . . . ..o i e 73



Organisation et représentation de la profession d'infirmiére . ... ....... .. ....
Ordre IDE . .. e
Historique des Ordres. . . . ... ...
Haut Conseil des professions paramedicales . ................... . . ........

Organisation hospitaliére . . .. ... ... ... ... .. . .. ... ...
Modernisation des établissements de santé (TitreI) .. ...... ... ... ........
Ameélioration de l'accés a des soins de qualité (TitreII) . .. ... ... .............

Concepts liés a la notion de travail
Latacheet l'activité. . . ... ... .. . . . .. . . .

Travall PrescCrit . . ... ..o
Travail VECU . . .. ..
Travail réel . . ... . .
Notion de COMPEtENCE . . . . . . . ..
Approche géneéralistede la cCOmMPELence . . ... ... i
Nature des savoirs infirmiers ... ... ... . . ...
COnNStIuIre SeS COMPELEINICES . . . . .o\ttt i it e e e et e e e
Approche technique du concept de compétence . ..........................
Approche historique de 'émergence du concept de compétence . . . ...........
Lacompétence estunevaleur .......... ... .. ... .. . .
Eléments pour comprendre comment la structure hospitaliere gére
les compétences infirmieres . ... ... .. ...
Outils et techniques de la gestion des compétences au niveau opérationnel . . .

Limites de la gestion des COMpPEtENCES . . ... ... ot
Conclusion du concept de COMPELENCE . . . . ...ttt it
Identité professionnelle. . . ... .. ... .
Concept de lidentite ... ... ... ... .
Concept de socialiSation . . ... ..o e
Processus identitaire . .. ... . .
Identité professionnelle. . . ... . . . . ...
Identité et processus de formation. . . ........ ... . ... . .
Professionnalisation. . ............ .. . . ...
Equipe de travail, interdisciplinarité, coopération, délégation. . ........... ..
Travall A'equiPe . . ... oo
DISCIPIINE . ... . . e
Pluridisciplinarite . . .. ... .
InterdisCiplinarite. . ... .. .. e e
Posture professionnelle . . . ... ...
Réseau de santeé ... ... ... .. . ... ...
Réseaux dits de proximité. . .. ... . . . ..
Réseaux dits @XpeItS . . ... ...
Objectifs dunréseaude santé ... ... ... ...
Différence entre la permanence des soins et la continuité des soins . . . ... .. ..
Permanence des SOIMS . . .ottt
Continuité des soins .. ........... . .. . . .. ..



Caractéristiques des réseaux de SOINS. . . .. ...ttt 121
Charte desréseaux de Santé. . ... ... ... it i 122
Financement deS IESEaUX . . . ... oottt 123

M Modes d'exercice du metier
d'infirmier

Modes d'exercices infirmiers et le role de I'IDE

dans les différents secteurs 127
Modes d'exercices infirmiers. . .. ... ... 127
Différents modes d'@XerCiCe ... ... ... 127
Nature de lactivité. . . . . .. . .. 127
Lieux d'exercice de la profession d'infirmiére .. ......... .. ... ... .. ... ... 128
Spécialités de la profession infirmiere conduisant a un diplome dEtat . ....... 129
Infirmiére anesthésiste dipléomée d'Etat (IADE) ... ....... ........ ... ...... 129
Infirmier de bloc opératoire diplome d'Etat (IBODE). . ... . ..o .. 130
Infirmiére puéricultrice . ... ... .. .. . 132
IDE en secteur libéral. . . . ...... ... ... . ... ... 133
Un peu de vocabulaire : une profession libérale. .. ....... .. ... ... ... ..... 133
Lieu d'eRerCiCe . .. ... . e 134
Expérience professionnelle. . . ... . ... 134
Missions de linfirmierelibérale .. ... ... .. ... . 134
QUAlItES TEQUISES . . . .t 134
Modalité d'installation . . .. ... ... 135
Ouverturedun cabinet . .............. . 136
Inscription a l'ordre infirmier. . .. ... ... . ... ... 137
Nature des soins et nomenclaturedesactes. .. ...............c . 137
Exercice libéral et notionderéseaux. . ... ... . ... i 139
IDE scolaire . . ... ... ... 139
Organisation du service infirmier
dansl'éducation . ... ... .. .. L 142
Education @18 SANLE. . . ...\ttt 142
IDEdesantéautravail. . ....... . ... .. ... ... 143
Cadredesanté .. ... ... ... .. .. ... ... 145
Réleducadredesanté ...... ... .. . .. . ... ... 145
Cadre formateur en IFSI . . .. ... ... . e 145
Réle du cadre formateur . ... ... . 146
Infirmiere humanitaire. . . ....... .. .. ... .. .. .. ... . ... 147
Infirmiere en milieu carcéral. . ... ... ... . ... .. ... 148
StruCtUures CarCerales . . .. .. .. .ottt 148
Qualités pour l'infirmiére en milieu carcéral . ....... ... ... ... ... ......... 149
Autonomie professionnelle. ... ... ... ... ... ... 149
Définition de Yautonomie. . . . ... ... . 149
Délégation et nouvelles formes de coopération. . ... ... ........ ... .. .. ... ... 1561

Ergonomi



M Encadrement des
professionnels de soins

Encadrement des professionnels de soins 157
Introduction. . . . ... .. L 157
Encadrement des stagiaires et des nouveaux personnels .. ............ ..... 157

Théories et processus de l'apprentissage et de I'évaluation . ............. ... 157
Encadrement : tutorat, acteurs, contrat d'encadrement et conduite du projet
dencadrement . .. .. ... 170
Encadrement des autres professionnelsdesanté .......................... 179
Responsabilité de l'étudiant .. .............. . 179
Programme des études d'aide-soignant, d'auxiliaire de puériculture, d'aide
médicopsychologique, et autres professionnels . ... ....... ... ... ... ... 180
ConCIUSION . . ... ... e 185





